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Abstract 
Objective: To analyze the relationship between the result of electro interstitial scan and the level of male uric acid. Methods: The 
electro interstitial scan tests were done among 959 males who conducted health examination and came from Shandong, and the levels of 
uric acid were also tested. Results: There was a linear correlation between the result of uric acid and the electro interstitial scan. 
Conclusion: The electro interstitial scan can predict hyperuricemia in some people. 
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熊  雯，王启斌，吴  华 
山东电力中心医院，山东济南，中国 
通讯作者：王启斌，E-mail: lgong2000@sina.com 
【摘要】目的  分析全身健康扫描检测结果与尿酸水平的相关性。方法  对 959 名山东男性体检者进行全身健康扫描检查和血
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1 资料与方法 
1.1 检查对象  959 例男性体检者均来自于山东地区，年龄 30～60 岁。 
1.2 检测方法  检前 1 天禁食脂类食物，次日空腹抽取前臂静脉血，采用 Synchron LX20 clinical system(贝克
曼 LX 20)全自动生化分析仪检测血清尿酸(比色法)，试剂由美国贝克曼库尔特有限公司提供。全身健康扫
描检测使用法国鹰演全身健康扫描系统（DDFAO）。 
1.3 诊断标准  高尿酸血症：男性 血清尿酸≥416μmol/L；鹰演（全身健康扫描）结果异常：双肾任一肾检
测值<-31。 
1.4 统计学处理  尿酸水平以均值±标准差表示，采用 SPSS19.0 统计学软件把左右肾检测值分别与血清尿酸
值进行样本均值 t 检验和双变量的相关分析，P＜0.05 为差异有统计学意义。 
2 结果 
参检男性人群尿酸水平在鹰演结果正常与异常的情况下都有显著差异（P<0.05)。在参检男性人群组中
鹰演结果正常与否和尿酸水平正常与否存在线性相关(P<0.05)。详见表 1-4，图 1-2。 
表 1 鹰演右肾值与尿酸值相关性 
 右肾值 尿酸 
右肾值 
Pearson 相关性 1 -.123** 
显著性（双侧）  .000 
N 959 959 
Bootstrapa 
偏差 0 .000 
标准 误差 0 .031 
95% 置信区间 下限 1 -.186 上限 1 -.060 
尿酸 
Pearson 相关性 -.123** 1 
显著性（双侧） .000  
N 959 959 
Bootstrapa 
偏差 .000 0 
标准 误差 .031 0 
95% 置信区间 下限 -.186 1 上限 -.060 1 
注：**在 .01 水平（双侧）上显著相关；a Unless otherwise noted, bootstrap results are based on 1000 bootstrap samples 
 
表 2 鹰演左肾值与尿酸值相关性 
 左肾值 尿酸值 
左肾值 
Pearson 相关性 1 -.095** 
显著性（双侧）  .003 
N 959 959 
Bootstrapa 
偏差 0 -.002 
标准 误差 0 .036 
95% 置信区间 下限 1 -.169 上限 1 -.023 
尿酸值 
Pearson 相关性 -.095** 1 
显著性（双侧） .003  
N 959 959 
Bootstrapa 
偏差 -.002 0 
标准 误差 .036 0 
95% 置信区间 下限 -.169 1 上限 -.023 1 
注：**在 .01 水平（双侧）上显著相关。a Unless otherwise noted, bootstrap results are based on 1000 bootstrap samples 
 
 




图 1 鹰演右肾值与尿酸值呈线性相关 
表 1 及图 1 说明鹰演（右肾）的值与尿酸值呈线性相
关，右肾值越负，尿酸值越高。 
图 2 鹰演左肾值与尿酸值呈线性相关 
表 2 及图 2 说明鹰演（左肾）的值与尿酸值呈线性相
关，左肾值越负，尿酸值越高。
我们又把肾值分为正常和异常两组，发现其对应的尿酸值也有显著性差异(P<0.05) 
表 3 右肾值正常与异常组成尿酸值成对样本检验 




对 1 右肾值正常组尿酸值 - 
右肾值异常组尿酸值 
-14.194 96.211 4.769 -23.569 -4.819 -2.976 406 .003 
表 3 说明右肾值正常组尿酸值与右肾值异常组尿酸值有显著性差异（P<0.05）。 
表 4 左肾值正常与异常组尿酸值成对样本检验 
 
成对差分 
t df Sig.(双侧) 
均值 标准差 均值的标准误 
差分的 95% 置信区间 
下限 上限 
对 1 左肾值正常组尿酸值 - 左
肾异常组尿酸值 
-17.273 95.329 4.725 -26.562 -7.984 -3.655 406 .000 
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